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Resumen

El estudio delaactividad volcénicaa nivel mundial muestra
quelaexhaacion de cenizaalaatmdésfera puede alterar las con-
dicioneshidticasy abidticas. El Monte SantaHelenay € volcan
Pinatubo provocaron alteraciones en vias respiratorias de las
poblaciones aedafias, ademas € volcan Pinatubo por la gran
cantidad de cenizaexhaladaalaatmdsferaprovoco un descenso
en latemperatura a nivel global. El volcan Popocatépetl no ha
significado un riesgo, sin embargo su constante exhalacién de
gasesy cenizas puede condicionar laexacerbacion de diferentes
enfermedades a érgicas en lapoblacion. Considerar laactividad
volcanica como una fuente de contaminacién natural permitira
conocer amediano plazo su implicacién como factor de riesgo
en diversas enfermedades de | as poblaciones.

Palabras clave: Actividad volcanica, ceniza, contamina-
cion, factor de riesgo, salud publica.

Summary

The study of the volcanic activity worldwide showsthat ash
exhalation to the atmosphere can disturb abiotic and biotic fac-
tors. Mount St. Helens and the Pinatubo volcano caused dter-
aionsintherespiratory airways of the neighboring populations.
Additionally, the Pinatubo volcano, for the great quantity of ash
exhal ed to theatmosphere, caused adecreasetemperature world-
wide. The Popocatépet! volcano has not meant arisk until now,
however its constant exhal ation of gases and ashes could condi-
tion theinitiation exacerbation of variousallergic diseasesinthe
population. The volcanic activity asasource of natural contam-
ination may allow to consider at short term itsimplication asa
risk factor for diverse populations diseases.

Key words: Volcanic activity, ash, contamination, risk
factor, public health.

Introduccion

El estudio de los problemas de la salud derivados de la
interaccion del hombre con su ambiente requiere de una con-
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cepcion global de los aspectos que se involucran en la gene-
racion de dichos problemas. Por tanto es necesario enfocar
los estudios desde un punto de vista interdisciplinario, pro-
mover y propiciar la participacion de los diversos sectores
gubernamental es, académicos, industriales y de la sociedad
en general .12

Paraidentificar oportunamente | os riesgos ambientales para
los ecosistemas y la salud es necesario conocer las rutas de
acceso de los agentes contaminantes al ambiente y, en cada
caso, su velocidad de traslado y degradacién, su acumula-
cion en los ecosistemas y sus interacciones con los seres vi-
vos, especia mente |os que causan efectos adversosalasalud
de la poblacién.® Los efectos adversos de la contaminacion
pueden manifestarse a corto plazo como se havisto en €l au-
mento de las consultas médicas por afecciones respiratorias,
oculares, y de la piel. Ademas se plantea que la contamina-
cion también contribuye de forma importante a incrementar
diversos padeci mientos degenerativos (cardiovascul ares, res-
piratorios y neurolégicos), y en particular, al aumento en la
frecuencia de cancer, ateraciones del desarrolloy de padeci-
mientos hereditarios.*®

La actividad del volcan Popocatépetl hasta ahora no ha
significado un grave peligro en cuanto a destruccion fisica
por su grado de explosividad, pero las emanaciones de gases
y cenizas pueden llegar a deteriorar el ambiente y el estado
de salud de las poblaciones circundantes por la cantidad de
particulas y gases que exhala. Su ubicacion geogréfica (19°
01" latitud norte y 98° 37" longitud oeste, y con una altitud
gue alcanzalos 5,452 metros sobre el nivel del mar), lo colo-
ca en una situacion especial por 10s numerosos asentamien-
tos humanos que rodean sus laderas. El objetivo de este tra-
bajo es presentar una revisién que permita considerar a la
contaminacion natural, exhalacién de gases y ceniza propias
de la actividad volcanica, como un factor de riesgo para la
salud.

Actividad volcanica
Laactividad volcanica fascina e inquietay en la denomi-

nacion de erupciones explosivas se agrupan erupciones con
diversas caracteristicas, desde las que emiten fueradel créter



columnas verticales, de unaalturade diez a cuarenta kilbme-
tros, cargadas con fragmentos de variados tamafios, hasta las
caracterizadas por la expulsién de una emulsién de ceniza
calientey densa, particularmente devastadora debido asu tem-
peratura que puede alcanzar |0os 500°C, y unavelocidad entre
diez y cien metros por segundo.”®

Donald Peterson, del Servicio Geolégico de los Estados
Unidosde Norteamérica, afirmaquelaprevencién deriesgos
volcanicos depende del tipo de actividad que presente el vol-
can en estudio, como puede ser la cantidad y caracteristicas
delas cenizas arrojadas a gran distancia, con flujosrapidosy
avalanchas de lodos.**

En 1815 se registrd una explosion volcanica en Indone-
sia, donde se produjeron efectos claramente perceptibles por
la cantidad de cenizaliberada, y por medio delas corrientes
atmosféricas dieron vueltaatodo el planeta, o que provoco
el llamado afio sin verano, a causa del oscurecimiento gene-
ralizado, y como resultado del material suspendido se pre-
sentd un descenso en la temperatura terrestre. También las
erupciones del volcan Irazd en Costa Ricay del volcan Re-
doubt, en Alaska, han propiciado disturbios en |os ecosiste-
mas circundantes.#14

L as erupciones explosivas como las del Monte Santa He-
lena en 1981 y la del Pinatubo en Filipinas durante 1991,
representaron un importante riesgo en la salud, ya que este
Ultimo arroj6 una cantidad colosal de cenizaalaestratosfera,
lo que provoco una caida en la temperatura mundial que se
prolong6 dos afios.*>16

Laerupcion del volcan Chichén, en México (abril de1982),
emitio una cantidad considerable de azufre, el cua a reac-
cionar con €l vapor de aguaen la estratosferadio como resul-
tado una bruma de gotas de &cido sulfurico, tales gotas son
quimicamente estables y tardan en sedimentarse desde la es-
tratosfera. Las predicciones del efecto final de las exhalacio-
nes de El Chichdn sobre el clima son todavia provisionales,
pero se espera un enfriamiento global en la superficie de la
tierrade 0.3°C.

Son trece los volcanes que han producido erupciones en
tiempos historicos en nuestro pais, algunos de €ellos “dormi-
dos’. El volcan Tres Virgenes en Bgja California, el Sangan-
guey y Ceboruco en Nayarit, €l volcan del Fuego en Colima,
el Paricutin y €l Jorullo en Michoacan, el Popocatépetl y €l
Citlaltépetl dentro del je neovolcanico, el Xitleenel D.F., €
Chichén y el Tacana en Chiapas, €l Barcenasy Everman en
las Islas Revillagigedo.

El vulcanismo en México esoriginado por ladindmicaenla
zona de subduccién del Pacifico, lasfallas M otagua-Pol ochic,
lafalaRiveray lareactivacion de lafallaque corre de Este a
Oestey que configura el eje neovolcanico transmexicano.

En Colima se encontré un depésito de productos conoci-
dos genéricamente como de “caida libre de ceniza’, que in-
cluye fragmentos de roca y ceniza que se depositaron sobre
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€l terreno cuando una columnaeruptivase elevé sobre el vol-
can en un evento explosivo. Por gravedad y ayudadas por €l
viento se han distribuido en una amplia zona alrededor del
volcan. Lalluviade cenizaimplicariesgosal cubrir cultivos,
areas de ganado, interrumpir el transito terrestrey aéreo, ade-
mas de los riesgos a la salud por el contacto con particulas
impal pables.t’

En el periodo de febrero a diciembre de 1994 el volcan
Popocatépetl tuvo una produccion de 24,261 toneladas mé-
tricas de biéxido de azufre, representando una fuente natural
de contaminacién. El andlisis de la ceniza reportd ser roca
pulverizada rica en cuarzo y silicio, material de origen pre-
existente producto de un tap6n en el cono del volcan.!®

Efectos en la salud por la actividad vol canica. L os efectos
en lasalud por la exposicion a cenizas volcanicas se han do-
cumentado en diferentes regiones, como es el caso de los
volcanes La Soufriere, Sakurajima, Masaya, Y asur y el Mon-
te Santa Helena.'®2 Durante los cuatro afios siguientes a la
erupcion del Monte Santa Helena que ocurrié entre el 27 de
marzo y el 18 de octubre de 1980 a Sureste del estado de
Washington, las personas expuestas manifestaron disminu-
cion en €l flujo espiratorio forzado (FEV), aumento en lasin-
tomatologia respiratoria y efectos oculares. También se ob-
serv6 que en 18 de 23 autopsias la muerte fue causada por la
inhalacion de ceniza, los estudios de laboratorio mostraron
gue la ceniza no presentaba caracteristicas toxicas, sin em-
bargo la porcion respirable conteniade un 3 a 7% de silicio
cristalino libre, 1o cual representaba un riesgo potencial para
lasalud.?+?

Warheit y colaboradores (1988), demostraron que las ce-
nizas del Monte Santa Helena no inducen la acumulacion de
macr6fagos después de la exposicion a ésta; sin embargo se
sugiere que debido alaampliavariedad en las caracteristicas
fisico-quimicas de la ceniza, en ciertas ocasiones se puede
activar el complemento y consecuentemente atraer macroéfa-
gos. Por su parte, |0s datos experimental es permiten observar
cambios histoldgicos en la estructura pulmonar después del
cuarto dia de exposicién a la ceniza volcanica.?”

Durante |a Gltima semanade diciembre de 1994, el volcan
Popocatépetl inicié una nueva etapa de actividad, expulsan-
do cenizasy Oxidos de azufre. Por tanto se aplico el cuestio-
nario de enfermedades respiratorias de la American Thoracic
Society y serealizo espirometria cronometradaa 80 personas
gue estuvieron expuestas de uno a cinco dias. La mayoria
experimentd ardor y resequedad orofaringea, tos, disnea de
medianos y grandes esfuerzos y expectoracion. En las espi-
rometrias, 34 personas resultaron normales, 44 mostraron al-
teraciones restrictivas y 2 obstruccion. Estos resultados pre-
l[iminares muestran alteraciones funcionales pulmonares en
una proporcion similar a la exposicion a humo de tabaco o
lefia. Lainhalacion de bidxido de carbono provoca constric-
cion del tracto respiratorio y aumentalas resistencias al flujo
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Cuadro 1. Contaminantes emitidos por la actividad volcanica.

Volcan Emision Referencia
Popocatépetl SO, Rojas, 1995
Chichén NO, NO,, HCI Michelangeli, 1989
Sakurajima Hg Tomiyasu, 2000
Copahue Cd, Cr, Cu, Hg, Pb, U, V, Zn Go6mez, 2002

Monte Etna Rn, CO, D" Alessandro, 2003
Soufriere (Montserrat) BrO, SO,, HCI Bobrowski, 2003

del aire, por lo que se observan cambios en |os patrones nor-
males de la funcion pulmonar.®

Lainhalacion de ceniza en model os animal es demuestran
disminucién en la movilidad ciliar a nivel del epitelio tra-
queal, el tejido traqueal presenta cambios citomorfol 6gicos
moderados después de dos horas de exposicidn a concentra-
ciones de ceniza de 1, 10 y 100 ug/mL. El grado del dafio
epitelial y los cambios en lamovilidad ciliar estan relaciona-
dos con las dosis y €l niumero de exposiciones a la ceniza
volcénica.®

Lainhalacion experimental de ceniza (10 ug/m?®) en hams-
ters, proveniente de la actividad del volcan Popocatépetl, pro-
voco foco neumaénico con detritus celulares, reaccion inflama:
toriaaguday cronicaeinfiltrado delinfocitosanivel del tgjido
pulmonar.®

La actividad volcanica no solo se relaciona con emision
de ceniza, ya que también se despiden otros contaminantes
que representan riesgo paralasalud y |os ecosi stemas circun-
dantes (cuadro 1).

El futurodel medioambientey salud. El ambientefisico
y biolégico del planeta esta cambiando de forma significativa
como resultado de la actividad humana, y estos cambios pue-
den representar un enorme impacto en la salud humana. Una
delas prioridades del desarrollo eslaproteccion alasalud en
un escenario de rapido cambio ambiental. Por tal situacion, se
requieren de politicas sociales que conviertan el crecimiento
econdmico en verdadero desarrollo sustentable. Por talesrazo-
nes es necesario que | os sectores econdémico, social y ambien-
tal seinvolucren en real colaboracidn.®**" Los paises desarro-
Ilados, recientemente han considerado al ambiente como parte
fundamental en e desarrollo de la planeacién y politicade un
pais, y qued estudio del medio ambiente puedefavorecer, desde
€ punto de vistadel costo-beneficio, alas empresas. Los pri-
meros resultados, permiten observar quelosinstrumentos eco-
némicosy politicos con objetivosy aplicacionesa medio am-
bientetienen unagran relevanciaen € sector salud. Es necesa
rioqueanivel mundial losministerios de salud o dependencias
encargadas influyan considerablemente en la politica econé-
mica de |os gobiernos. 3

Hay que tener en cuenta que |os procesos de urbanizacion
se pueden considerar como uno de los principales cambios
ambientales globales que afectan directamente la salud. Las
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poblaciones més afectadas se localizan en paises desarrolla-
dos, donde un rapido crecimiento urbano se ha acompariado
de una masiva pobreza urbanay por ende la aparicion de di-
versas enfermedades.®® Asi, el término de salud de la pobla-
cion se havisto influido por “fuerzas econémicas y ambien-
tales’, donde el cambio ambiental incluye alteraciones en el
clima, calentamientos globales, disminucién de los recursos
naturales, ecotoxicidad y disminucion de la biodiversidad,
pronosticandose que estos cambios ambientales generaran
impactos en la salud amediano y largo plazo.*-

L os nifios representan un grupo de la poblacién que requie-
redeunaconsideracion especial enloreferentealaexposicion
de riesgos ambientales, ya que sus tejidos y 6rganos crecen
rapidamente, desarrollandose y diferencidndose. Estos proce-
S0s crean ventanas de gran vulnerabilidad a los téxicos am-
bientales. Y debido a que los patrones de exposicion a conta
minantes ambiental es son muy diferentes entre nifiosy adultos
se deben investigar |os siguientes puntos:. a) explorar y cuanti-
ficar patrones de exposicién, b) implementar y/o utilizar prue-
bas o técnicas para el reconocimiento de consecuencias por la
exposicion durante el desarrollo temprano, ¢) identificar, por
medio de estudios clinicosy epidemiol gicoslaetiologiaposi-
ble por la asociacién entre la exposicion ambiental y la(s) en-
fermedades, d) elucidar anivel celular y molecular los meca-
nismos patogénicos de las enfermedades ambiental es.®

Conclusiones

Laecologia de lasalud es un subsistema que representa el
interés de la salud publica, desde el punto de vista del moni-
toreo de la exposicidn a contaminantes, tanto naturales o an-
tropogénicos, y de su impacto en la salud. Se plantea que si
las exhal aciones vol cani cas son frecuentes y las condiciones
climaticas influyen en la dispersién de cenizas, como es €l
caso del vol can Popocatépetl!, se puede favorecer laaparicion
de alteraciones en la salud.

Estudios multidisciplinarios en paises desarrollados respecto
alaactividad volcanicahan permitido mitigar losriesgosen la
salud. El futuro de la relacién ambiente-salud depende de la
integracion de diversos grupos en la sociedad, siendo necesa-
rioinvolucrar profesional es delos campos delaeconomia, tec-
nologia, socioculturales, salud y otras &reas mas.



Si consideramos que la economiay la salud publica estan
sustancialmente determinadas por las condiciones del medio
ambiente, entonces se debe insistir que los valores, lavision
y la capacidad de los dirigentes puede tener un impacto ex-
traordinario en el futuro del medio ambiente y la salud.
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